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REHAKUNDEN -

AUSLAUF- ODER ERFOLGSMODELL?

Erfolgreiche Mitgliederakquise, effektive Betreuungssyteme, groBe
Kundenzufriedenheit, niederige Drop-out-Quoten und hohe Renditen —

alles hat viel mit durchdachtem Zielgruppen-Markting zu tun. Am Beispiel

~Rehasport”

beschreibt Winfried Mock,

Rehasport-Berater und

Therapiecenter-Betreiber, die vier grobsten Fehler im CRM* dieser
Zielgruppe. *Customer Relationship-Management

Mittwoch 18:30 Uhr, Frau Meier, 63
steht vor dem Kursraum und unter-
halt sich mit Frau Mdller, 58: , Wie froh ich
doch bin, dass mich Dr. Kunze vor acht
Wochen in den Rehasport geschickt hat.
Ich wére niemals ohne seine Empfehlung
hierher gekommen. Ich wusste nicht mal,
dass es so etwas im Fitnessstudio gibt.”
Frau Muller stimmt ihr zu ,,... und unser
Uwe ist als Ubungsleiter doch auch klas-
se. Der bringt uns richtig auf Trab. Mir hat
er empfohlen, zusétzlich an den Kraftgera-
ten zu trainieren. Das mache ich jetzt im-
mer gleich nach dem Kurs. Die Ubungen
haben mir sehr geholfen, meine Schmer-
zen in Hifte und Riicken in den Griff zu be-
kommen. Hétte ich das schon frither ge-
wusst...” sagt sie mit einem Hauch von
Selbstvorwurf. Im  néchsten Moment
taucht Uwe, der Rehasportiibungsleiter,
auf der Szene auf und griit die beiden
mit einer Aufforderung: ,Hallo meine Lie-
ben, wir starten jetzt. Seid ihr bereit?”
Frau Mayer und Frau Miller folgen ihm
freudig in den Kursraum. Der Rehasport-
kurs startet heute mit seinen 14 Teilneh-
mern.

Ein typische Situation wie sie jeden
Tag zigmal vorkommt. Idealbild oder Rea-
litat? Fir viele Studios ist das inzwischen
Alltag und sie sind froh, sich vor drei Jah-
ren zum Rehasportangebot entschlossen
zu haben und sich so ein Gesundheits-
netzwerk mit Arzten, Physiotherapeuten
und Selbsthilfegruppen in Kooperation
mit einem Gesundheits- und Rehasport-
verein und Krankenkassen aufgebaut zu
haben.

.Die normale Werbung funktioniert nicht
mehr,” sagt H. Schmid, der schon seit
tUber dreiBig Jahre mit seinem Fitnessstu-
dio am Markt ist. ,Wir mussten neue
Wege gehen, und das ganz klar in Rich-
tung Gesundheit und Reha. Hatten -wir
das nicht getan, gdbe es uns heute nicht
mehr,” sagt er mit einem Hauch Besorgnis
in der Stimme. ,, Es lduft super mit dem Re-
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hasport. Wir haben im ersten Jahr (iber
150 neue Rehasportler liber die Arzte be-
kommen. Im zweiten Jahr waren es fast
doppelt so viele.” Und seine Stimme
klingt wieder voller Energie.

Mancher wird sich jetzt fragen: Wie hat
der das hinbekommen? Ich kenne doch
auch Kollegen bei denen der Rehasport
nicht lauft. Manche setzten ihn sogar nach
Inkrafttreten der neuen Rahmenvereinba-
rung vom 01.01.2011 wieder ab.

Die Krux am Rehasport ist nicht der
Rehasport an sich, sondern ob und wie
man Rehasport als strategisches Instru-
ment einsetzt. Und hier werden sehr viele
Pleiten, Pech und Pannen in der Praxis be-
gangen. Anhand von vier Irrtimern und
Vorurteilen die man im Rehasport haufig
entdeckt, méchte ich Ihnen die Erfolgfak-
toren im Rehasport verdeutlichen.

Irrtum Nr. 1:

Rehasport machen schon sehr viele, -
da muss ich es auch machen!

Seit einigen Jahren ist Rehasport ein gro-
es Thema in der Branche. Fitnessstudios,
Physiotherapiepraxen, Kliniken, Arzte und
Vereine beschaftigen sich damit. Viele Fit-
nessstudios sehen hier eine Chance auf
den Gesundheitszug aufzuspringen und
wandeln sich mal eben vom Fitness- zum
Reha- und Gesundheitsstudio. Grundsatz-
lich gibt es daran keine Kritik zu Gben,
wenn man berlcksichtigt, dass so ein
Imagewechsel nicht gleich nach der Um-
stellung in den Képfen der Kunden und
Arzten haften bleibt. Dazu bedarf es einer
guten und ausdauernden Kommunikation
nach auBen und innen, um diese Positio-
nierung auch dauerhaftim Markt zu veran-
kern.

Wenn die strategische Zielsetzung
»Gesundheit und Reha” nicht eine lang-
fristige Perspektive verfolgt, dann sollte
man das Thema Rehasport eher mit kriti-
schem Abstand betrachten. Zu berlick-

Seit Jahresbeginn verboten: Reha-Training
an Geréaten. Dabei weil} inzwischen jeder
halbwegs Informierte, dass ohne
Krafttraining kein Aufbau von stabiliserender
Muskulatur méglich ist.
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sichtigen ist auch, dass sich durch den Re-
hasport Menschen mit Behinderung bzw.
Menschen die von einer Behinderung be-
droht sind, in der Anlage authalten. In ei-
ner lifestyle gepragten Fitnessanlage, mit
vor allem jungem und gesundem Publi-
kum, kénnte die Durchmischung der Ziel-
gruppen Probleme bereiten. Auch im Pre-
miumsegment mit hochpreisigen Ange-
boten muss die Uberlegung, Rehasport
einzufiihren, kritisch geprift werden.

Der Rehasport ist eine Sachleistung
und kann grundsétzlich auch ohne Zuzah-
lung genutzt werden. Wenn aber der Auf-
wand fiir die Bereitstellung des Personals,
Gymnastikrdume, Umkleide und Duschen
durch die Vergiitung der Krankenkassen
nicht abgedeckt ist, dann kann das bei ge-
ringen Teilnehmerzahlen leicht zu einer
Unterdeckung fiihren.

Erfolgstipp: Wenn Sie sich langfristig im
Bereich Gesundheit und Rehabilitation
positionieren wollen und ein dauerhaftes
und funktionierendes Gesundheitsnetz-
werk aufbauen méchten, dann ist Reha-
sport eine Option, die Sie in Erwdgung
ziehen sollten.



Irrtum Nr. 2:

Rehasport ist eine schnelle Aktion

zur Mitgliedergewinnung

Viele Studiobetreiber denken in kurzfristi-

gen und aktionsorientierten Zyklen, Man
ist gepragt von der Annahme, eine Aktion
(Frihling, Sommer, Herbst, etc.) durchzu-
flhren und in direkter zeitlicher Folge eine
gewisse Anzahl von Interessenten in der
Anlage begriiBen zu kdnnen. Das ist auch
fir schnelles Wachstum eine bewahrte
und gewohnte Methode.

Beim Rehasport sollte man sich auf
langere Zeitrdume einstellen. Zuerst miis-
sen die Rahmenbedingungen geschaffen
werden wie z.B. die Griindung eines Verei-
nes oder der Anschluss an einen Verein,
die Aushildung von Rehasportibungslei-
ter und die Gewinnung eines Kooperati-
onsarztes. Danach geht die eigentliche
Arbeit erst richtig los. Das Gesundheits-
netzwerk mit Arzten, Physiotherapeuten,
Selbsthilfegruppen und den Krankenkas-
sen im Umfeld muss informiert werden.

Im Hauptfokus stehen natirlich die
Arzte, vor allem Allgemeinmediziner und
Orthopéden (bei Rehasport fir Stiitz- und
Bewegungsapparat). Ein Anschreiben fiir
den Erstkontakt schafft in der Regel kei-
nen nennenswerten Effekt. Der persénli-
che Kontakt ist unumganglich. Vereinba-
ren Sie telefonisch einen Termin in der
Praxis und bereiten Sie sich gut auf das
Gesprach vor. Flihren Sie die Gesprache
mit den Arzten mit der Bitte, den Reha-
sport in lhrer Einrichtung zu unterstltzen.
Sprechen Sie auch mit den &rtlichen Phy-
siotherapiepraxen, Selbsthilfegruppen (je

nach Indikation) und Kliniken in ihrer
Néhe.

Alle diese Termine kosten sehr viel Zeit
und Geduld. Wenn Sie aber diese Gespré-
che mit der nétigen Ernsthaftigkeit und
Professionalitat fuhren, wird sich das En-
gagement in jedem Fall langfristig lohnen.

Erfolgstipp: Rehasport ist dann erfolg-
reich, wenn Sie ein funktionierendes Ge-
sundheitsnetzwerk aufgebaut haben. Soll-
ten Sie solche Kooperationsgesprache
noch nicht geflihrt oder sich nicht sicher
sein, ist eine spezielle Gesprachsschulung
am Anfang hilfreich. Aufgrund der Be-
grenztheit der Arzte und Kooperations-
partner sollte ein Vorgehen nach dem
Prinzip ,trial and error” (Versuch und Irr-
tum) vermieden werden.

Irrtum Nr. 3:

Wenn der Arzt weil3, dass ich jetzt
Rehasport anbiete, dann wird er mir
schon seine Patienten schicken.

Sehr haufig wird die Beziehung zu den
Arzten falsch eingeschitzt. Sie ist bei rich-
tiger Handhabung ein Erfolgsfaktor aber
bei falscher Handhabung ein Erfolgskiller.
Woran liegt das? Arzte schatzen in aller
Regel einen persénlichen und direkten
Kontakt. Sie wollen gerne verlassliche
Partner, die ihnen auch einen Vorteil bie-
ten. Sie schotten sich aber auch teilweise
von den vielen Vertretern, die sie umgar-
nen, ab.

Arzte aus einer gut laufenden Praxis
haben einen vollen Tag und warten in der
Regel nicht auf ein Fitnessstudio oder ei-
nen Verein, die jetzt Rehasport anbieten.

Viele Arzte wissen haufig auch noch nicht;

was Rehasport ist. Wie sollte man vorge-
hen? Bei Arzten sollte man weitgehend
auf Kaltakquise verzichten. Machen Sie,
wie es im Vertrieb Ublich ist, einen Termin
mit der Sprechstundenhilfe bzw. dem Arzt
direkt aus. Es ist darauf zu achten, die rich-
tigen Schlagwdrter einzusetzen, um den
Termin zu bekommen. Auf den Termin mit
dem Arzt sollten sie sich gut vorbereiten.
Die Gesprachsdauer ist zwischen 5 und 50
Minuten, wobei die 50 Minuten die Aus-
nahme sind. Kurze Gespréche sind in der
Regel anspruchsvoller als langere. Sie
miissen das Gesprach locker und souve-
ran fihren und gleichzeitig prazise auf den
Punkt kommen.

Der Arzt mochte einen kompetenten,
aber nicht hochnasigen Gesprachspart-
ner. Bereiten Sie auch die wichtigsten In-
formationen fir den Arzt und deren Mitar-
beiter schriftlich vor und Ubergeben Sie
diese im Anschluss an das Gespréach dem
Arzt.
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Die Erwartungen an das erste Gesprach
sollte man nicht zu hoch setzten. Es geht
in erster Linie darum, einen guten Kontakt
zum Arzt und seinen Praxismitarbeitern
aufzubauen und grundlegend (ber das
Thema Rehasport zu informieren. Dass
dann gleich eine Flut an Verordnungen
reinkommt ist maglich, aber eher unib-
lich.

Die Arzte miissen unbedingt nach
dem ersten Gesprach wieder kontaktiert
werden, um das Angebot und die begin-
nende Kooperation wieder ins Bewusst-
sein zu rufen. Planen Sie in den ersten
zwolf Monaten mindestens vier Kontakte
mit dem Arzt ein. Besser sind natlirlich
mehr. Nehmen Sie verschiedene Anlasse
zur Gelegenheit mit dem Arzt oder den
Mitarbeitern in Kontakt zu treten wie z.B.
das Ubergeben von Rehasportwerbemit-
teln oder die Information Gber neue Kurs-
zeiten und Kurse, etc..

Der Rehasport - Ubungsleiter sollte
auch bei Fragen zu Patienten den direkten
Draht zum Arzt suchen und sich bei Be-
schwerden von Patienten schnell mit dem
Arzt in Verbindung setzen. Arzte reagieren
oft sehr sensibel, wenn sie ihren Ruf durch
eine schlechte Empfehlung in Gefahr se-
hen. Diese Probleme missen zeitnah und
diskret mit dem Arzt besprochen werden.

Erfolgstipp: Planen Sie den Aufbau und
die Pflege des Gesundheitsnetzwerkes,
vor allem das der Arzte, wie lhre anderen
Werbeaktionen langfristig. Erstellen Sie
einen Jahresplan fir die Betreuung der
Arzte und Ihrer Netzwerkpartner und ein
Controllinginstrument (CRM), wann wel-
cher Kontakt stattgefunden hat. Checken
Sie regelméaBig, ob sich lhre Arbeit auch
auf das Empfehlungs- bzw. Verordnungs-
verhalten des Arztes niederschlagt.

Irrtum Nr. 4:

Rehasportlern, die hier trainieren,
verkaufe ich zuséatzlich ein Abo und
schon rollt der Rubel.

Seit am 1. Januar 2011 eine neue Rah-
menvereinbarung in Kraft getreten ist, die
das Training an technischen Geraten kate-
gorisch ausschlieBt, stellt sich fir viele die
bisher schon Rehasport angeboten haben
die Frage, wie sie damit umgehen sollen.
Vor dem 1.1.2011 war es prinzipiell még-
lich, Rehasport auch an Trainingsgerdten
anzubieten. Er durfte nur nicht ,vorran-
gig” an den Geréten stattfinden. Diese
Maglichkeit besteht seit 2011 nicht mehr.

Fortsetzung néchste Seite

shapeup buriness | 51




kunden_betreuung

Als weitere Anderung in der Rahmenver-
einbarung ist ebenfalls zu beriicksichti-
gen, dass jegliche Zuzahlung zum Reha-
sport nicht zwingend sein darf. Das heift,
jeder darf ohne Zuzahlung an den Reha-
sportkursen teilnehmen. Rehasport st
folglich eine zu 100 % kassenfinanzierte
Sachleistung. Wer sich nicht daran hélt,
muss sich auf Beschwerden von den Pati-
enten und den Kostentragern einstellen,
was nicht selten eine Aberkennung der
Rehasportzulassung zur Folge hat.

Wer also zuséatzliche Leistungen an Reha-
sportler verkaufen méchte, muss einige
Punkte beachten. Das Verkaufsgesprach
sollte eher den Schwerpunkt auf medizini-
sche Beratung legen. Da die Diagnose
auf der Verordnung steht, ergibt sich ein
vollig anderer Charakter im Beratungs-
bzw. Verkaufgesprach als bei den ubli-
chen Interessenten.

Das Problem des Kunden, medizinisch at-
testiert vom Arzt liegt, als Gesprachs-
grundlage vor und es sollte dementspre-
chend damit umgegangen werden. Das
Verkaufspersonal muss die Diagnose le-
sen und inhaltlich verstehen konnen, was
eine medizinische Kompetenz voraus-
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Als Ubungsleiter Rehasport braucht der Trainer
neben medizinisch- therapeutischer Kompetenz
auch viel Verkaufstalent. SchlieBlich muss er auf
Basis der medizinischen Bedarfsanalyse den
Kunden vom Abschluss eines Anschluss- oder
Zusatzvertrages liberzeugen.
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setzt. Es sollte im ersten Gespréch auch
eine Anamnese mit integriert werden, um
den Umfang der Beschwerden und weite-
re Gesundheitsprobleme abzufragen.

Auf dieser Grundlage (medizinische
Bedarfsanalyse) kann die Befragung mit
der persénlichen Zielsetzung fortgesetzt
werden und es ergibt sich am Ende ein
umfassendes Bild ihres Rehasport-Interes-
senten. Darauf aufbauend kann der Re-
hasport mit den Leistungsmerkmalen und
Wirksamkeitserwartungen erklart werden.
Das setzt eine therapeutische Kompetenz
voraus.

Wichtig zu wissen ist, dass Rehasport
keine Therapie im Sinne eines Heilmittels
ist. Es ist eine sekundare MalBnahme er-
géanzend zu einer Therapie. Darum ist die
Wirkung von Rehasport nicht zu verglei-
chen mit einer individuellen Therapie-
oder TrainingsmaBnahme. Diese individu-
elle TrainingsmaBnahme ist somit nicht
Teil des Rehasports und kann dem Reha-
sportler separat empfohlen werden. Die
Kosten trégt nicht die Krankenkasse, son-
dern der Teilnehmer selbst.

Winfried Mack,

Erfolgstipp: Wenn Sie das Ziel haben, zu-
sétzliche Leistungen an den Rehasportler
zu verkaufen, dann sollten Sie zuerst |hr
Angebotsspektrum  auf  medizinische
Tauglichkeit (iberpriifen. Es lohnt sich
evtl. auch ein spezielles Angebot fiir Re-
hasportler zu kreieren. Das Verkaufsper-
sonal muss die medizinisch - therapeuti-
sche Kompetenz vorweisen kénnen, um
Rehasportler umfassend zu beraten. Las-
sen Sie sich anhand einer separaten Frei-
willigkeitserkldrung auf dem Abo von |h-
rem Kunden bestéatigen, dass die zusatzli-
che Nutzung von Angeboten in lhrer An-
lage keinen zwingenden Bezug zum Re-
hasport darstellt. Das erspart lhnen im
Beschwerdefall sehr viel Zeit, Energie
und Kosten. Fiihren Sie eine Statistik tiber
ihre Verkaufsquote in der Rehasport-
Zusatzmitgliedschaft. Erfahrungsgemaf
ist eine Verkaufsquote von 40 bis 60 %
durchaus realistisch.

Physiotherapeut, Sportlehrer und Ubungsleiter Rehasport, ist seit 1997 beratend
im Gesundheitswesen fiir Physiotherapeuten, Vereine und Fitnesseinrichtungen
tatig. 2001 entwickelte er ein spezielles Bewegungsprogramm zur Gehirnaktivie-
rung, das seit Jahren erfolgreich im Profi- und Breitensport eingesetzt wird. Er hat
selbst zwei Therapiezentren gegriindet und betrieben und baut seit einigen Jah-
ren erfolgreich ein bundesweites Netzwerk fir Rehasport auf. Als Vorstand mehrer
Gesundheits- und Rehasportvereine arbeitet er eng mit den Sportverbanden zu-
sammen und ist offizieller Berater des Wiirttembergischen Landessportbundes
eV. (www.flowcon.de, www.rehaéport—im-verein.de, www.rehasport-in-baden-

wuerttemberg.de )




